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Penelitian ini bertujuan untuk mengukur kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro,
Lampung dengan menggunakan pendekatan Balanced Scorecard. Pengukuran
kinerja dilakukan berdasarkan empat perspektif Balanced Scorecard, vyaitu
perspektif keuangan, perspektif pelanggan, perspektif proses bisnis internal, serta
perspektif pertumbuhan dan pembelajaran. Tipe penelitian ini adalah penelitian
kuantitatif kualitatif (mix methods) dengan menggunakan studi kasus di Dinas
Kesehatan Kota Metro, Lampung. Sumber data yang digunakan adalah sumber data
primer dan sekunder. Pengumpulan data menggunakan metode dokumentasi,
kuesioner, dan wawancara. Responden berasal dari masyarakat pengguna jasa dan
pegawai Dinas Kesehatan Kota Metro, Lampung. Teknik pengambilan sampel
menggunakan purposive sampling dan convenience sampling. Perspektif keuangan
diukur menggunakan pendekatan value for money. Hasil dari penelitian ini
menunjukan bahwa kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro, Lampung dilihat dari
Perspektif Pelanggan, Keuangan, Proses Bisnis Internal, serta Pertumbuhan dan
Pembelajaran,secara keseluruhan memiliki kualitas kinerja baik.

This study aims to measure the performance of the Metro City Health Office,
Lampung using the Balanced Scorecard approach. Performance measurement is
carried out based on four perspectives of the Balanced Scorecard, namely financial
perspective, customer perspective, internal business process perspective, and
growth and learning perspective. This type of research is quantitative qualitative
research (mix methods) using case studies at the Metro City Health Office,
Lampung. Sources of data used are primary and secondary data sources. Collecting
data using the method of documentation, questionnaires, and interviews.
Respondents came from community service users and employees of the Metro City
Health Service, Lampung. The sampling technique used was purposive sampling
and convenience sampling. The financial perspective is measured using a value for
money approach. The results of this study indicate that the performance of the
Metro City Health Office, Lampung seen from the perspective of customers, finance,
internal business processes, and growth and learning, overall has good
performance quality.
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PENDAHULUAN
Sejalan dengan ditetapkannya Peraturan Presiden No. 29 Tahun 2014 tentang Sistem

Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintah (SAKIP) maka setiap instansi pemerintah diwajibkan
untuk menyusun Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKIP) sebagai bahan pertanggungjawaban
kinerja instansi tersebut. Dengan adanya LKIP diharapkan selain dapat mendukung
penyelenggaraan pemerintah yang transparan dan akuntabel, juga dapat menjadi sarana strategis
untuk mengevaluasi diri dalam rangka peningkatan kinerja di masa yang akan datang dalam rangka
peningkatan kualitas pelayanan publik.

Pelaporan kinerja Instansi Pemerintah dalam pelaksanaannya mengacu pada Peraturan
Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara dan Reformasi Birokrasi Nomor 53 Tahun 2014 tentang
petunjuk Teknis Perjanjian Kinerja, Pelaporan Kinerja dan Tata Cara Revieu atas Laporan Kinerja
Instansi Pemerintah dimana dalam pengukuran Laporan Kinerja Instansi Pemerintah
menggabungkan dua aspek pengukuran, yaitu Kinerja keuangan dan kinerja capaian program.
Pengukuran kinerja hanya berfokus pada kedua aspek tersebut masih terdapat kekurangan. Dalam
LKPI indikator kinerja yang digunakan adalah indikator yang bersifat teknis, belum melihat pada
indikator yang bersifat non-teknis. Selain itu, target kinerja yang digunakan dalam LKPI adalah
target kinerja yang disesuaikan dengan anggaran kagiatan. Capaian kinerja dalam LKPI secara
keseluruhan belum dapat menjelaskan sebab akibatnya atau merupakan penjelasan dari asumsi yang
dibuat.

Dinas Kesehatan Kota Metro merupakan salah satu instansi pemerintah di Kota Metro yang
menggunakan Laporan Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintah dalam pengukuran kinerjanya
sebagai perwujudan kewajiban Dinas Kesehatan Kota Metro dalam pelaksanaan tugas pokok fungsi,
pengelolaan sumber daya dan pelaksanaan kebijakan serta untuk mempertanggungjawabkan
keberhasilan / kegagalan pelaksanaan misi organisasi dalam mencapai tujuan-tujuan dan sasaran
yang telah diterapkan secara periodik setiap akhir anggaran. Pengukuran kinerja Dinas Kesehatan
Kota Metro yang mengacu kepada LAKIP sehingga menyebabkan pengukuran kinerja hanya
berfokus pada aspek capaian program dan keuangan. Dalam Laporan Akuntabilitas Kinerja Instansi
Pemerintah Dinas Kesehatan Kota Metro tahun 2020 pengukuran kinerja terhadap aspek keuangan
diuraikan dalam bentuk ringkasan realisasi anggaran. Sedangkan untuk aspek capaian program
mengacu pada Rencana Strategis Satuan Kerja Perangkat Daerah Dinas Kesehatan Kota Metro
Tahun 2016-2021 seperti yang terdapat pada perjanjian Kinerja Tahun 2020 hasil riview sebagai
berikut:

Berdasarkan hasil capaian kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro tahun 2020, dari 13
indikator kinerja yang sudah ditetapkan pada tahun 2020 terdapat 8 (61%) indikator kinerja yang
sudah mencapai target dan terdapat 5 indikator kinerja yang belum mencapai target (39%). Adapun
indikator yang belum mencapai target ialah rasio posyandu terhadap jumlah balita, jumlah
puskesmas ramah anak, jumlah puskesmas berstatus terakreditasi, jumlah puskesmas berstatus
BLUD dan cakupan peserta PBI-JKN. Penyebab belum tercapainya target tersebut diantaranya
Kegiatan Dinas Kesehatan tidak bersifat rutinitas saja, namun ada beberapa kegiatan yang inovatif,
dan pelaksanaannya disesuaikan dengan kebutuhan, situasi serta kondisi pada tahun yang
bersangkutan dimana pandemi Covid-19 juga menjadi penyebab belum tercapainya target yang
telah ditetapkan. Karena hal ini dibutuhkan suatu metode pengukuran kinerja yang dapat mengukur
kinerja secara keseluruhan sehingga dapat menggambarkan kondisi organisasi secara keseluruhan.

Balanced Scorecard merupakan salah satu alat untuk pengukuran Kinerja yang dapat
mengukur Kinerja organisasi secara menyeluruh tidak hanya terfokus pada aspek keuangan namun
juga aspek non-keuangan. Dalam BSC Pengukuran Kkinerja dapat dilakukan melalui empat
perspektif yaitu perspektif keuangan, perspektif kepuasan pelanggan, perspektif proses bisnis
internal, dan perspektif pembelajaran dan pertumbuhan . Penggunaan metode Balanced Scorecard
sebagai metode dalam pengukuran kinerja di Dinas Kesehatan Kota Metro akan memberikan
gambaran jangka panjang mengenai kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro secara menyeluruh serta
memberikan gambaran mengenai keberhasilan tidak hanya melihat dari perspektif keuangan, namun
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juga perspektif non-keuangan yang meliputi perspektif pelanggan, perspektif proses bisnis internal,
dan perspektif pembelajaran dan pertumbuhan.

Penilaian kinerja dengan Balanced Scorecard pada awalnya banyak digunakan oleh
organisasi yang berorientasi pada pencapaian laba (profit oriented), tetapi sejalan dengan
perkembangannya penilaian kinerja pada organisasi sektor publik sudah mulai menggunakan
penilaian kinerja dengan konsep Balanced Scorecard. Balanced Scorecard bukan sekedar alat
pengukuran Kkinerja namun merupakan sistem manajemen organisasi dalam menganalisis serta
menterjemahkan visi, misi, strategi dan tujuan organisasi melalui sasaran dan inisiatif yang terukur,
koheren dan komprehensif. Pada organisasi pemerintah, penerapan Balanced Scorecard
memerlukan beberapa penyesuaian yang disebabkan perbedaan fokus utama, tujuan, ukuran serta
target organisasi publik sesuai dengan sektor swasta.

METODE PENELITIAN
Metode dan Jenis Penelitian

Tipe penelitian ini adalah penelitian kuantitatif kualitatif (mix methods) dengan
menggunakan studi kasus di Dinas Kesehatan Kota Metro, Lampung. Sumber data yang digunakan
adalah sumber data primer dan sekunder. Pengumpulan data menggunakan metode dokumentasi,
kuesioner, dan wawancara. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling dan
convenience sampling. Untuk responden pada perspektif pelanggan berasal dari masyarakat
pengguna jasa layanan izin buka usaha makanan, pelayanan pembuatan JKN KIS. Sedangkan untuk
responden pada perspektif proses bisnis internal serta perspektif pembelajaran dan pertumbuhan
peneliti memilih pegawai Dinas Kesehatan Kota Metro baik PNS maupun non PNS. Untuk
narasumber wawancara Yaitu pada Sub Bagian Keuangan dan Pengelolaan Aset, Sub Bagian
Program, Informasi dan Hubungan Masyarakat, Bidang Sumber Daya Manusia Kesehatan (SDMK).

Objek dan Lokasi Penelitian
Penelitian tentang Analisis Kinerja Instansi Pemerintah Daerah Dengan Pendekatan

Balanced Scorecard (Studi Kasus Pada Dinas Kesehatan Kota Metro, Lampung) dilakukan pada
Dinas Kesehatan Kota Metro yang beralamat di JI. Jend A Yani No.2, Yosorejo, Kec. Metro Timur,
Kota Metro.

Teknik Pengumpulan Data
Dalam penelitian ini menggunakan teknik pengumpulan data kuesioner, wawancara,
dokumentasi, dan observasi yang dilakukan langsung pada Dinas Kesehatan Kota Metro, Lampung.

Populasi dan Sampel

Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling dan convenience sampling.
Untuk responden pada perspektif pelanggan berasal dari masyarakat pengguna jasa layanan izin
buka usaha makanan, pelayanan pembuatan JKN KIS. Sedangkan untuk responden pada perspektif
proses bisnis internal serta perspektif pembelajaran dan pertumbuhan peneliti memilih pegawai
Dinas Kesehatan Kota Metro baik PNS maupun non PNS. Untuk narasumber wawancara yaitu pada
Sub Bagian Keuangan dan Pengelolaan Aset, Sub Bagian Program, Informasi dan Hubungan
Masyarakat, Bidang Sumber Daya Manusia Kesehatan (SDMK).

Teknik Analisis Data

Dalam penelitian ini digunakan analisis deskriptif komperatif, yaitu mendeskripsikan hasil
temuannya yang berasal dari data-data yang dikumpulkan melalui objek penelitian yang kemudian
akan dianalisa. Untuk kinerja non-keuangan (perspektif pelanggan, perspektif proses bisnis internal
serta perspektif pertumbuhan dan pembelajaran), tingkat kepuasan diukur dengan cara membagikan
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kuesioner kepada responden dengan skala likert seperti yang dikemukakan Sugiyono dalam
Oktaviana (2015), sebagai berikut:

Tabel 1. Skala Likert

No Keterangan Skor
Sangat Setuju (SS)
Setuju (S)
Ragu-Ragu (R)
Tidak Setuju (TS)
Sangat Tidak Setuju (STS)

Gl WIN|F-
RINW| O

Data pengisian kuesioner diubah menjadi data kuantitatif dengan memberikan skor masing-
masing pilihan jawaban. Kuesioner yang dibagikan terdiri dari beberapa pernyataan, maka hasil dari
kuesioner tersebut akan diambil nilai tengah dengan menghitung nilai rata-rata dari hasil kuesioner
responden untuk mengetahui hasil kinerja Dinas Kesehatan dengan kriteria sebagai berikut:

Tabel 2. Kriteria Penilaian Kinerja

Kategori Skor Penilaian Kerja
43-50 5 Sangat baik
35-42 4 Baik
2,7-34 3 Cukup baik
19-26 2 Tidak baik
10-18 1 Sangat Tidak Baik

Sumber (Sugiyono, 2015)
Untuk kinerja keuangan dapat ditinjau dari hasil kuesioner yang dibagikan untuk Kabid/Kasi
poin nomor 1-9 dan sudut pandang keuangan berdasarkan rasio-rasio value for money berikut:
a. Ekonomis
Menurut Mahsun (2013: 181) ekonomis merupakan hubungan antara pasar dan masukan ( cost
input ). Untuk menghitung tingkat ekonomis anggaran dapat digunakan rumus sebagai berikut:
Ekonomis = 2= 20E x 100%
Keekonomisan dinilai dengan kriteria sebagai berikut:

Tabel 3. Kriteria Ekonomis

Nilai (%0) Kategori
>100% Sangat Ekonomis
90%-100% Ekonomis
80%-90% Cukup Ekonomis
60%-80% Kurang Ekonomis
<60% Tidak Ekonomis

(Sumber: standar acuan litbang depdagri)
b.  Efisiensi

Menurut Mahsun (2014: 181), efisiensi mempunyai pengertian yang berhubungan erat dengan

konsep produktivitas. Untuk menghitung tingkat efisiensi anggaran digunakan rumus sebagai
berikut:

Realizasi belanja

Efisiensi = —— x 100%
ealizasi pendapatan
Tingkat efisien dinilai dengan kriteria sebagai berikut:

Tabel 4. Kriteria Efisiensi

Nilai (%0) Kategori
>100% Tidak Efisien
90%-100% Kurang Efisien
80%-90% Cukup Efisien
60%-80% Efisien
<60% Sangat Efisien

(Sumber: standar acuan litbang depdagri)
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c. Efektivitas

Menurut Mahsun (2013: 182) efektivitas merupakan hubungan antara keluaran dengan
tujuan atau sasaran yang harus dicapai. Untuk menghitung tingkat efektivitas anggaran
digunakan rumus sebagai berikut:

EfektiVitaS: Realisasl penerimaan IJ_UUD,."h

Target penerimaan PAD

Tingkat efektivitas dinilai dengan Kkriteria sebagai berikut :
Tabel 5. Kriteria Efektivitas

Nilai (%0) Kategori
>100% Sangat Efektif
90%-100% Efektif

80%-90% Cukup Efektif
60%-80% Kurang Efektif
<60% Tidak Efektif

(Sumber: standar acuan litbang depdagri)

HASIL DAN PEMBAHASAN

Analisis hasil penelitian yang telah dilakukan pada Dinas Kesehatan Kota Metro, Lampung
adalah:

A. Perspektif Pelanggan
Tabel 6. Hasil Pengukuran Perspektif Pelanggan

. . No. Aspek yang Nilai / .
Dimensi Item diukur Skor Kategori
1 Tangible 3.74 Baik
2 Reliability 3.65 Baik
Kepuasan Responsiviness 3.56 Baik
Pelanggan
4 Assurance 3.69 Baik
5 Emphaty 3.79 Baik
Rata-Rata 3.69 Baik

Sumber : Data penelitian diolah, 2022
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Berdasarkan hasil pengukuran kuesioner perspektif pelanggan, dapat dilihat dari data tabel
diatas bahwa aspek Tangible atau fasilitas fisik yang mencakup tentang kondisi gedung kantor
pelayanan Dinas Kesehatan Kota Metro dapat diketahui rata-rata skornya sebesar 3,74 dengan
kategori *’Baik’’ yang artinya para pengguna jasa merasa puas terhadap fasilitas yang diberikan
Dinas Kesehatan. Hasil pengukuran dari aspek Reability atau kehandalan yang mencakup tentang
pemberian jasa layanan oleh petugas yang akurat dan memuaskan, diketahui rata-rata skornya 3,65
dengan kategori kinerja “Baik” yang artinya para pengguna jasa layanan merasa puas terhadap
pemberian pelayanan yang dilakukan oleh petugas. Hasil pengukuran perspektif pelanggan dari
aspek Responsiviness atau daya tanggap yaitu keinginan para staff untuk membantu para pelanggan
dan memberikan pelayanan dengan tanggap diketahui mempunyai rata-rata skor 3,56 dengan
kategori “Baik”. Kesiapan staff pelayanan dalam melayani pelanggan dan apabila menghadapi suatu
kendala dapat dilihat dari aspek ini, berdasarkan hasil pengukuran yang telah dilkasanakan dengan
kategori baik.

Hasil pengukuran berdasarkan kuesioner dari aspek Assurance atau jaminan yang mencakup
tentang pengetahuan, kemampuan, kesopanan dan sifat dapat dipercaya yang dimiliki oleh para staff
mempunyai rata-rata skor 3,69 dengan kategori kinerja “Baik”. Keramahan, penampilan,
penggunaan busana dan kemampuan petugas saat melayani pelanggan/pengguna jasa menjadi hal
penting yang harus diperhatikan oleh staff. Berdasarkan hasil pengukuran kuesioner perspektif
pelanggan, dapat dilihat dari data tabel diatas bahwa aspek Emphaty atau empati yang meliputi
kemudahan dalam melakukan hubungan, perhatian pribadi dan memahami kebutuhan pelanggan
yang diberikan oleh staff di lingkungan Dinas Kesehatan Kota Metro dapat diketahui rata-rata
skornya sebesar 3,79 dengan kategori *’Baik’’.

B. Perspektif Proses Bisnis Internal
Tabel 7. Hasil Pengukuran Perspektif Proses Bisnis Internal

No. Aspek yang

Dimensi Item diukur Nilai / Skor Kategori
1 Kondisi sarana Baik
prasarana 3.86
FaSiIitaS jumlah sarana Balk
2 dan prasarana 3.93
kelayakan sarana Baik
3 prasarana 4.06
Rata-rata dimensi fasilitas 3.95 Baik
Dimensi No. Asp_ek yang Nilai / Skor Kategori
Item diukur
1 Kesesuaian Baik
Sumber jumlah pegawai 3.93
Daya
Manusia .
Kesesuaian Baik
kualifikasi
2 pegawai 4.06
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kelayakan sarana Baik

3 prasarana 4.13
Rata-rata dimensi SDM 4.04 Baik
. . No. Aspek yang . .
Dimensi Item diukur Nilai / Skor Kategori
Pelaksanaan )
1 program dengan Baik
perencanan 4.06
Kesesuaian
Proses 2 pegawai dalam Baik
mengatasi
hambatan
3.93
kesesuaian
3 pemberian Baik
layanan 3.73
Rata-rata dimensi proses 3.90 Baik
Rata-rata dimensi keseluruhan 3.96 Baik

Sumber : Data penelitian diolah, 2022
Berdasarkan tabel hasil pengukuran kuesioner perspektif proses bisnis internal, dapat dilihat
bahwa urutan dimensi dari nilai skor rata-rata tertinggi sampai nilai skor rata-rata terendah yaitu
dari dimensi fasilitas dengan nilai skor 3.95 berada pada kategori “Baik”, kemudian dimensi proses
dengan nilai rata-rata skor sebesar 3.90 dimana berada dalam kategori penilaian kinerja “Baik”, dan
dimensi sumber daya manusia dengan nilai rata-rata skor 3.88 yang berada dalam kategori penilaian
kinerja juga “Baik”. Berdasarkan tabel hasil perhitungan tersebut menunjukan bahwa nilai skor
rata-rata keseluruhan atas perspektif proses bisnis internal adalah 4.04. Dengan demikian dapat
dikatakan bahwa kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro dalam melakukan proses inovasi untuk
menyediakan program-program kesehatan, penyampaian jasa pelayanan kesehatan bagi para
masyarakat pengguna jasa, dan tindak lanjut dari saran serta masukan oleh masyarakat pengguna
jasa secara cepat ditindak lanjuti, maka dilihat dari perspektif proses bisnis internal kinerja Dinas
Kesehatan Kota Metro berada pada kategori kinerja “Baik”.
C. Perspektif Keuangan
1. Ekonomis
Berdasarkan laporan realisasi anggaran Dinas Kesehatan Kota Metro tahun 2020 yang
terdapat di Laporan Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintah tahun 2020, total anggaran
belanja selama tahun 2020 sebesar Rp 436.730.830.725 dan realisasi selama tahun 2020
sebesar Rp 391.244.160.705 . Baik belanja operasi maupun belanja modal berada pada
kategori “Sangat Ekonomis”, karena berada diatas atau lebih besar dari 100%. Dinas
Kesehatan Kota Metro sudah berhasil melakukan penghematan biaya dari yang telah
dianggarkan, maka dapat disimpulkan kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro dilihat dari
perspektif keuangan berdasarkan rasio ekonomis memiliki capaian kriteria penilaian Kinerja
keuangan 111,62% dan berada pada kategori “Sangat Ekonomis”.
2. Efisiensi
Berdasarkan laporan realisasi anggaran Dinas Kesehatan Kota Metro tahun 2020 yang
terdapat di Laporan Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintah tahun 2020, total realisasi
belanja selama tahun 2020 sebesar Rp 391.244.160.705.00 dan realisasi pendapatan tahun
2020 sebesar Rp 171.344.862.544.12 Realisasi belanja terdiri atas belanja operasi dan belanja
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modal, sedangkan realisasi pendapatan hanya terdiri atas Pendapatan Asli Daerah (PAD)
berupa lain-lain PAD yang sah sehingga berdasarkan perhitungan dapat disimpulkan bahwa
kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro dilhat dari perspektif keuangan berdasarkan rasio efisiensi
memiliki capaian 228,33% dengan kategori “Tidak Efisien”.
3. Efektivitas

Berdasarkan laporan realisasi anggaran Dinas Kesehatan Kota Metro tahun 2020, dapat
diketahui bahwa pendapatan yang terdapat pada Dinas Kesehatan Kota Metro hanya berasal
dari Pendapatan Asli Daerah (PAD) berupa lain-lain PAD yang sah. Target pendapatan tahun
2020 sebesar Rp 152.688.074.512 dan realisasinya sebesar Rp 171.344.862.544.12 sehingga
dapat disimpulkan bahwa kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro dilihat dari perspektif keuangan
berdasarkan rasio efektivitas memiliki capaian 89,11% dengan kategori “Cukup Efektif”.

4. Hasil kuesioner
Tabel 8. Hasil Pengukuran Kuesioner Perspektif Keuangan

Nilai
Dimensi No. Asp_e K'yang / Kategori
Item diukur
Skor
1 Ekonomis 4.33 Baik
Value for 2 Efisien 4.08 Baik
money
3 Efektivitas 4.03 Baik
Rata-rata 4.15 Baik

Sumber : Data penelitian diolah, 2022

Berdasarkan tabel hasil pengukuran kuesioner perspektif keuangan, dapat dilihat bahwa
urutan dimensi dari nilai skor rata-rata tertinggi sampai nilai skor rata-rata terendah yaitu dari
dimensi efektivitas dengan nilai skor 4.03 berada pada kategori “Baik”, kemudian dimensi
efisien dengan nilai rata-rata skor sebesar 4.08 dimana berada dalam kategori penilaian kinerja
“Baik”, dan dimensi ekonomis dengan nilai rata-rata skor 4.33 yang berada dalam kategori
penilaian kinerja juga “Baik”. Berdasarkan tabel hasil perhitungan tersebut menunjukan bahwa
nilai skor rata-rata keseluruhan atas perspektif keuangan adalah 4.15 dimana dapat dikatakan
bahwa kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro dalam memanfaatkan anggaran sebaik mungkin
melalui konsep value for money yang berorientasi pada kepentingan publik dan setiap program
kerja yang dilaksanakan serta dikelola secara ekonomis, efisien, efektivitas agar terhindar dari
pemborosan anggaran sudah baik, maka dilihat dari perspektif keuangan kinerja Dinas Kesehatan
Kota Metro berada pada kategori kinerja “Baik™.

5. Kinerja keuangan secara umum

Meskipun aspek efisiensi dan efektivitas masih kurang maksimal, namun secara umum
kinerja keuangan masih dikatakan baik karena penyerapan anggaran pada tahun 2020 dengan
mengacu kepada Peraturan Menteri Keuangan (PMK) No. 214 Tahun 2017 sudah masuk pada
kategori kinerja keuangan “Cukup Baik” dengan capaian 89,58% serta telah dilakukan
pengukuran kinerja melalui kuesioner dengan konsep value for money yang yang dibagikan
kepada kepala bidang dan kepala seksi dengan capaian nilai rata-rata skor 4.15 dimana sudah
masuk kategori kinerja “Baik”. (Fitriyani, 2014) menyatakan bahwa tolak ukur kinerja dalam
analisis anggaran adalah keberhasilan organisasi dalam mencapai setiap program yang telah
direncanakan dalam anggaran. Burhany (2018) menyatakan bahwa perspektif keuangan
diarahkan pada penggunaan anggaran yang efektif dan efisien serta perolehan pendapatan yang
pada akhirnya penggunaannya digunakan untuk kepentingan publik, karena perspektif ini
bukanlah tujuan akhir tapi merupakan alat untuk mencapai tujuan untuk mencapai perspektif
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pelanggan. Dari pendapat tersebut maka dapat diketahui bahwa perspektif keuangan
merupakan perspektif paling penting dalam menunjang ketiga perspektif lainnya.

D. Perspektif Pertumbuhan dan Pembelajaran

Tabel 9. Hasil Pengukuran Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan

No.

Nilai /

Dimensi ltem Aspek yang diukur Skor Kategori
Keterlibatan pegawai )
1 dalam pengambilan 3.48 Baik
keputusan
Pembinaan oleh pimpinan 396 Baik
) kepada karyawan
Pemberian kesempatan _
untuk meningkatkan 3.69 Baik
3 kompetensi
Kemampuan
pemberian kesempatan .
4 untuk melanjutkan 3.63 Baik
pendidikan
Kondisi ruang kerja 3.30 Cukup Baik
5
Kondisi Lingkungan kerja ~ 3.30 Cukup Baik
6
Rata-rata Dimensi Kemampuan 3.56 Baik
1 Komunikasi antar pegawai  4.36 Sangat Baik
Informasi yang jelas 372 Baik
) tentang pekerjaan
Sistem kerjasama tim 4.24 Baik
Motivasi 3
4 Sistem reward dan 3.93 Baik
punishment bagi karyawan
Sistem peraturgn yang 357 Baik
. berlaku, seperti absensi
6 3.72 Baik

Keterbukaan informasi
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bagi pegawai

Rata-rata Dimensi Motivasi 3.92 Baik

Rata-rata dimensi Keseluruhan 3.75 Baik

Sumber : Data penelitian diolah, 2022

Berdasarkan tabel hasil pengukuran kinerja perspektif pembelajaran dan pertumbuhan, dapat
dilihat bahwa nilai skor rata-rata dimensi kemampuan dengan nilai skor rata-rata 3,56 dengan
berada pada kategori “Baik” lebih rendah dibandingkan dengan dimensi motivasi dimana
memperoleh rata-rata penilaian kinerja 3.92 dan berada pada kategori “Baik”. Berdasarkan tabel
hasil perhitungan tersebut menunjukan bahwa nilai skor rata-rata penilaian kinerja keseluruhan atas
perspektif pembelajaran dan pertumbuhan adalah 3.75. Dengan demikian dapat dikatakan bahwa
kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro dilihat dari perspektif pembelajaran dan pertumbuhan berada
pada kategori kinerja “Baik”.

E. Pengukuran Kinerja Secara Keseluruhan dengan Menggunakan Pendekatan Balanced
Scorecard
Untuk mengetahui kinerja secara keseluruhan maka dilakukan pembobotan untuk setiap kinerja
berdasarkan perspektif Balanced Scorecard. Metode pembobotan menggunakan teknik pembobotan
Sugiyono (2015).
Tabel 10. Hasil Pengukuran Secara Keseluruhan

Aspek yang Nilai /

Perspektif Dimensi diukur Skor Kategori
Tangible 3.74 Baik
Reliability 3.65 Baik
Pelanggan Kepuasan Responsiviness 3.56 Baik
Pelanggan
Assurance 3.69 Baik
Emphaty 3.79 Baik
Rata-rata perspektif pelanggan 3.69 Baik
Kondisi sarana 3.86 Baik
prasarana
Fasilitas jum|ah sarana dan 3.93 Baik
prasarana
Proses bisnis .
internal kelayakan sarana ~ 4.06 Baik
prasarana
Kesesuaian jumlah ~ 3.93 Baik
Sumber Daya pegawal
Manusia
Kesesuaian )
kualifikasi 4.06 Baik
pegawai
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Kesesuaian
pendidikan
pegawai

4.13

Baik

Proses

ketepatan
pelaksanaan
rogram dengan
perencanan

4.06

Baik

Kesesuaian
pegawai dalam
mengatasi
hambatan

3.93

Baik

kesesuaian
pemberian layanan

3.73

Baik

Rata-rata dimensi proses bisnis internal

3.96

Baik

Keuangan

Value for
money

Ekonomis

4.33

Baik

Efisien

4.08

Baik

Efektivitas

4.03

Baik

Rata-Rata perspektif keuangan

4.15

Baik

Perspektif
pertumbuhan
dan
pembelajaran

Kemampuan

Keterlibatan
pegawai dalam
pengambilan
keputusan

3.48

Baik

Pembinaan oleh
pimpinan kepada
karyawan

3.96

Baik

Pemberian
kesempatan untuk
meningkatkan
kompetensi

3.69

Baik

pemberian
kesempatan untuk
melanjutkan
pendidikan

3.63

Baik

Kondisi ruang
kerja

3.30

Cukup Baik

Kondisi
Lingkungan kerja

3.30

Cukup Baik

Motivasi

Komunikasi antar

4.36

Sangat Baik
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pegawai

Informasi yang
jelas tentang 3.72 Baik
pekerjaan

Sistem kerjasama

. 4.24 Baik
tim

Sistem reward dan
punishment bagi
karyawan

3.93 Baik

Sistem peraturan
yang berlaku, 3.57 Baik
seperti absensi

Keterbukaan
informasi bagi 3.72 Baik
pegawai
Rata-Rata perspektif pembelajaran dan 3.74 Baik
pertumbuhan
Rata-rata keseluruhan perspektif BSC 3.88 Baik

Sumber : Data penelitian diolah, 2022

Berdasarkan tabel diatas, total rata-rata keseluruhan akhir keempat perspektif Balanced
Scorecard yaitu 3.88, yang terdiri atas perspektif pelanggan dengan rata-rata penilaian kinerja 3.69,
perspektif proses bisnis internal dengan rata-rata penilaian kinerja 3.96, perspektif keuangan dengan
rata-rata penilaian Kkinerja 4.15, perspektif pembelajaran dan pertumbuhan dengan rata-rata
penilaian kinerja 4.74. Maka dapat disimpulkan bahwa secara keseluruhan kinerja Dinas Kesehatan
Kota Metro dengan menggunakan pendekatan Balanced Scorecard dikategorikan “Baik”.

Hasil dari penelitian ini menunjukan bahwa penyerapan anggaran yang baik pada Dinas
Kesehatan Kota Metro menyebabkan perspektif pelanggan, perspektif proses bisnis internal,
perspektif pertumbuhan dan pembelajaran berada pada kategori “Baik”. Hal ini sejalan dengan teori
hubungan sebab akibat perspektif Balanced Scorecard pada organisasi publik yang dikemukakan
oleh Niven (2016). Dari teori tersebut menunjukan bahwa perspektif keuangan merupakan
perspektif dasar yang dapat menunjang perspektif lainnya. Selain itu penelitian ini juga sejalan
dengan teori Institusional yang dikemukakan oleh DiMaggio dan Powell (1983) dan di kembangkan
oleh Ahyarudin dan Akbar (2017) dimana perilaku organisasi dipengaruhi faktor-faktor yang sudah
diberikan, sedangkan pada kenyataannya, dinamika organisasi semakin kompleks.

Penelitian ini mendukung hasil penelitian yang dilakukan oleh (Setyawan Donie, 2018) yang
menyimpukan bahwa kinerja Dinas Kesehatan Kabupaten Bondowoso berdasarkan perspektif
keuangan memiliki kualitas kinerja cukup ekonomis, cukup efektif dan cukup efisien, perspektif
pelanggan memiliki kualitas kinerja memuaskan, perspektif proses bisnis internal memiliki kualitas
kinerja memuaskan, serta perspektif pertumbuhan dan pembelajaran memiliki kualitas kinerja
memuaskan. Selain itu hasil penelitian ini mendukung hasil penelitian (Adhan & Sembiring, 2017)
yang menyimpulkan perspektif keuangan memiliki kualitas kinerja sangat ekonomis, tidak efektif,
dan kurang efisien, perspektif pelanggan memiliki kualitas kinerja memuaskan, perspektif proses
bisnis internal memiliki kualitas kinerja memuaskan, perspektif pembelajaran dan pertumbuhan
memiliki kualitas kinerja memuaskan, dan Dinas Kesehatan Kota Bandung secara keseluruhan

300



memiliki kualitas kinerja baik.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang telah peneliti lakukan mengenai kinerja Dinas Kesehatan

Kota Metro, Lampung maka dapat ditarik kesimpulan sebagai berikut:

1.

Kinerja dari perspektif keuangan

Berdasarkan Laporan Realiasasi Anggaran Dinas Kesehatan Kota Metro tahun 2020, total
anggaran belanja tahun 2020 realisasinya berada pada kategori “Sangat Ekonomis” dengan
capaian 111,62%. Aspek efisiensi, realisasi belanja dan realisasi pendapatan tahun 2020 pada
kategori “Tidak Efisien” dengan capaian 228,33%. Sedangkan untuk aspek efektivitas, realisasi
penerimaan dan target penerimaan PAD berada pada kategori “Cukup Efektif” dengan capaian
89,11%, maka dilihat dari perspektif keuangan kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro berada pada
kategori kinerja “Cukup Baik”.
Kinerja dari Perspektif Pelanggan

Berdasarkan perspektif pelanggan kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro dapat disimpulkan
berada pada kategori “Baik” dengan rata-rata skor penilaian kinerja 3.69.
Kinerja dari Perspektif Proses Bisnis Internal

Berdasarkan pembahasan dapat disimpulkan bahwa kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro
berdasarkan perspektif proses bisnis internal berada pada kategori “Baik” dengan rata-rata skor
penilaian kinerja 3.96.
Kinerja dari Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan

Dapat disimpulkan bahwa kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro berdasarkan perspektif
pembelajaran dan pertumbuhan berada pada kategori “Baik” dengan rata-rata skor penilaian
kinerja 3.74.
Kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro secara keseluruhan

Berdasarkan pembahasan pada masing-masing aspek di setiap perspektif Balanced
Scorecard, dengan total skor rata-rata penilian kinerja 3.88. Maka dapat disimpulkan bahwa
secara keseluruhan kinerja Dinas Kesehatan Kota Metro dengan menggunakan pendekatan
Balanced Scorecard dikategorikan “Baik”.

Saran

1.

Perspektif Keuangan

Dinas Kesehatan Kota Metro diharapkan dapat melakukan bimbingan teknis secara berkala
kepada UPTD yang meliputi rumah sakit, puskesmas, laboratorium, dan mobilisasi ambulance
mengenai tata cara pencairan anggaran belanja agar penyerapan anggaran belanja dapat terserap
dengan maksimal sesuai dengan program perencanaan.
Perspektif Pelanggan

Dinas Kesehatan Kota Metro diharapkan dapat menambah fasilitas-fasilitas publik seperti
toilet, tempa duduk untuk menunggu, dan ruangan yang nyaman serta memperhatikan lebih
protokol kesehatan dan selalu diperhatikan kebersihannya. Selain itu Dinas Kesehatan Kota
Metro diharapkan dapat memaksimalkan penggunaan lahan parkir kendaraan untuk pengguna
jasa layanan, baik kendaraan roda empat maupun roda dua sebaik mungkin.
Perspektif Proses Bisnis Internal

Dinas Kesehatan Kota Metro diharapkan dapat menambah fasilitas-fasilitas penunjang
pekerjaan seperti koneksi internet / wifi, komputer, printer, ruang Kkerja yang
nyaman,kelengkapan toilet, serta bahan habis pakai seperti kertas, pulpen, dan tinta. Selain itu
diharapkan dilakukannya pemeliharaan komputer secara berkala dari segi software maupun
hardware serta sering diadakan nya pelatihan bagi para pegawai untuk meningkatkan keahlian
para pegawai di lingkungan Dinas Kesehatan Kota Metro.
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4. Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan
Dinas Kesehatan Kota Metro diharapkan dapat membuat kebijakan yang jelas mengenai
sistem promosi yang berlaku bagi pegawai di Dinas Kesehatan Kota Metro. Selain itu sistem
reward dan punishment yang telah dibuat haruslah dapat diterapkan secara adil bagi seluruh
pegawai/karyawan di lingkungan Dinas Kesehatan Kota Metro.

5. Bagi peneliti selanjutnya yang tertarik untuk melakukan penelitian dengan topik yang sama,
penulis menyarankan untuk memperluas lingkup penelitian. Contohnya dengan melakukan
pengukuran kinerja dalam lingkup Kementrian atau Pemerintah Provinsi. Selain itu dapat juga
dilakukan perbandingan kinerja antar instansi untuk mengetahui mana kinerja yang sudah baik
dan mana kinerja yang belum baik.
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